
ATTESTATO DI IDENTITA’ 

PERSONALE 

AD USO SPORTIVO 

Il/La sottoscritta/a _________________________________ in qualità di genitore 

dell’atleta __________________________________________________  

          (NOMINATIVO COMPLETO DELL’ATLETA) 

nato/a  a _________________________ provincia di ________________ 

il ________/_______/_______ 
          (GIORNO)    (MESE)     (ANNO) 
consapevole delle sanzioni di legge in caso di falsa dichiarazione, ai sensi 

dell’art. 8 Legge 4 gennaio 1968 n. 15, con la presente dichiaro che la foto sopra 

riportata e i dati dichiarati corrispondono a quelli di mio figlio/a.  

  IN FEDE 

     ________________________________________ 
           (FIRMA DEL GENITORE)  

Documento d’identità __________________________ 

 
DICHIARAZIONE FORMALE DELLA SOCIETA’ SPORTIVA 

 

Io sottoscritto BELINGHERI PAOLO Presidente della Associazione Sportiva 

Dilettantistica JUDO CLUB SEGRATE , codice F.I.J.L.K.A.M. 03MI0728 

dichiaro che l’atleta sopra riportato è regolarmente tesserato per l’anno in corso 

con il GRADO DI CINTURA __________________ DI JUDO ed è in regola con 

la visita medico sportiva a norma Federale e che tutta la documentazione è  

giacente presso la segreteria sociale. 

Segrate, li ___/___/20___   

           Il Presidente 

          _____________________  


